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The Effect of Andrographis paniculata (Sambiloto) Extract to the Glutamic Oxaloacetic Transaminase
Serum Level in Wistar Which were Induced by Paracetamol
Anggraeni Sagita*, M. Masjhoer**
ABSTRACT
Background:  The  level  of  Serum Glutamic  Oxaloacetic  Transaminase  (SGOT)  could  be  elevated  higher  than
normal  level  due  to  disturbances  in  cell  membrane  integrity  on  hepatocelluler  necrosis  caused  by  virus  and
hepatoxic drugs like paracetamol. Andrographis paniculata (A. paniculata) can protect liver damage caused by
paracetamol  through  the  compound  contained  inside,  andrographolide.  This  compound  could  decrease  lipid
peroxidation, increase number of glutathione, and increase antioxidant enzymes activities. The aim of this study
was finding the ability of A. paniculata extract to decrease the level of SGOT caused by paracetamol.
Subject and method: The study was a true experimental study with the post test only control group design. The
samples  were  20  male  Wistar  rats  with  3-4  months  old  and  then  randomly  divided  into  4  groups.  Group  1
(negative control)  received standard diet  only,  group  2  (positive  control)  received  single  dose  of  paracetamol
1350 mg/kgBW at day 8, group 3 (Treatment 1) received 500 mg/kgBW/day A. paniculata extract for first 7 days
and received single  dose  of  paracetamol  1350 mg/kgBW at  day  8,  and  group  4  (Treatment  2)  received  single
dose of paracetamol 1350 mg/kgBW at day 8 and received 500 mg/kgBW/day A. paniculata extract on day 8-day
10. All groups were terminated at day 10 after blood samples were taken from retroorbita for measurement of
the SGOT level.      
Results:  The  results  of  Anova  test  showed  that  there  were  significant  differences  on  SGOT  level  (p=0,000).
Post-hoc  analysis  using  Bonferonni  test  showed  significant  differences  between  each  groups  on  SGOT  level
(p=0,000).
Conclusion:  A.  paniculata  extract  could  decrease  SGOT  level  as  indicator  of  liver  damage  caused  by
paracetamol in Wistar rats. 
Keywords: Andrographis paniculata, SGOT, paracetamol.
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Pengaruh Ekstrak Andrographis paniculata (Sambiloto) terhadap Kadar Serum Glutamat Oksaloasetat
Transaminase  pada Tikus Wistar yang Diberi Parasetamol
Anggraeni Sagita*, M. Masjhoer**
ABSTRAK
Latar  belakang:  Pada  nekrosis  hepatoselluler  yang  disebabkan  oleh  virus  dan  obat-obat  hepatotoksik  seperti
parasetamol,  kadar  Serum  Glutamat  Oksaloasetat  (SGOT)  dapat  meningkat  lebih  dari  nilai  normal  karena
integritas  membran  sel  terganggu.  Andrographis  paniculata  (A.  paniculata)  dapat  melindungi  hati  akibat
toksisitas parasetamol melalui senyawa yang terkandung didalamnya, yaitu andrographolide. Senyawa ini dapat
menurunkan peroksidasi lipid,  meningkatkan  jumlah glutation, dan meningkatkan aktivitas enzim antioksidan.
Penelitian  ini  bertujuan  untuk  mengetahui  kemampuan  ekstrak  A.  Paniculata  untuk  menurunkan  kadar  SGOT
tikus Wistar yang diberi parasetamol.
Bahan  dan  Metode:  Penelitian  ini  adalah  eksperimental  murni  dengan  desain  post  test  only  control  group.
Sampel  penelitian  adalah  20  ekor  tikus  Wistar  jantan,  umur  3-4  bulan,  dan  secara  random  dibagi  menjadi  4
kelompok. Kelompok 1 (kontrol negatif) hanya mendapatkan pakan standar, kelompok 2 (kontrol positif) yang
mendapat 1350 mg/kgBB parasetamol dosis tunggal pada hari  ke-8,  kelompok 3 (Perlakuan 1) yang mendapat
ekstrak A. paniculata 500 mg/kgBB/hari 7 hari pertama dan mendapat 1350 mg/kgBB parasetamol dosis tunggal
pada hari  ke-8,  dan kelompok 4 (Perlakuan 2)  yang mendapat  1350  mg/kgBB parasetamol  dosis  tunggal  pada
hari  ke-8  dan  diberikan   A.  paniculata  500  mg/kgBB/hari  dari  hari  ke-8  sampai  hari  ke-10.  Pada  hari  ke-10
semua kelompok diterminasi setelah dilakukan pengambilan sampel darah secara retroorbita untuk pemeriksaan
kadar SGOT.
Hasil: Uji Anova menunjukkan bahwa terdapat perbedaan kadar SGOT yang bermakna (p=0,000). Pada analisis
post-hoc yang memakai uji Bonferonni didapatkan perbedaan kadar SGOT yang bermakna antara masing-masing
kelompok(p=0,000).
Kesimpulan:  A. paniculata  dapat menurunkan kadar SGOT tikus Wistar yang merupakan indikator kerusakan
hati setelah pemberian parasetamol.
Kata kunci: Andrographis paniculata, SGOT, parasetamol.
*    Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro
**  Staff Pengajar Bagian Farmakologi Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro 
PENDAHULUAN
Hati  mempunyai  fungsi  yang  komplek,  hampir  setiap  fungsi  metabolisme  tubuh  dikerjakan  oleh  hati,
tetapi hati merupakan organ yang paling sering terkena jejas. Sehingga sering menyebabkan kerusakan hati yang
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berakhir menjadi kegagalan hati. Kerusakan hati dapat disebabkan oleh banyak faktor, baik karena virus ataupun
senyawa toksik yang terdapat didalam obat.1
Parasetamol  adalah  obat  yang  bersifat  hepatotoksik.  Jika  penggunaannya  diatas  jendela  terapi  dapat
mengakibatkan  kerusakan  hati.2  Hal  itu  dikarenakan  pembentukan  metabolit  reaktif  toksik
(N-asetil-p-benzoquinon)  dan  radikal  bebas  melalui  proses  biotransformasi  oleh  enzim  sitokrom  P450  dengan
bantuan isoenzim CYP2E1. Metabolit reaktif toksik dan radikal bebas dapat mengganggu integritas membran sel
dan berlanjut menjadi kerusakan sel hati. Kerusakan sel hati terutama terjadi di area sentolobuler karena enzim
sitokrom P450 banyak terdapat disana. 2,3,4 
Kerusakan  membran  sel  menyebabkan  enzim  Glutamat  Oksaloasetat  Transaminase  (GOT)  keluar  dari
sitoplasma  sel  yang  rusak,  dan  jumlahnya  meningkat  di  dalam  darah.  Sehingga  dapat  dijadikan  indikator
kerusakan hati. 1,5,6
Peningkatan  kadar  GOT  dalam  darah  bisa  mencapai  lebih  dari  10  kali  nilai  normal  yang  tertinggi.  Hal  itu
kemungkinan  besar  terjadi  karena  nekrosis  hepatoselluler.7  GOT  banyak  terdapat  pada  mitokondria  dan
sitoplasma sel hati, otot jantung, otot lurik dan ginjal.1,5,6 Pemeriksaan kadar GOT dalam darah lebih digunakan
untuk monitoring penderita yang mendapat terapi obat hepatotoksik. Jika kadarnya sudah >3 kali batas atas nilai
normal maka terapi harus dihentikan. 8
Tanaman obat yang berkhasiat sebagai hepatoprotektor diantaranya adalah Andrographis paniculata (A.
paniculata)  atau  yang  dikenal  Sambiloto.8,9  A.  paniculata  ideal  digunakan  untuk  pencegahan  dan  pengobatan
berbagai  macam  penyakit  karena  bersifat  immunomodulator.8  Berdasarkan  hasil  penelitian,  A.  paniculata
mengandung  berbagai  zat  aktif  laktone  yang  terdiri  dari  deoxyandrographolide,  andrographolide,
neoandrographolide,  14–deoxy–11–12–didehydroandrographolide  (dehydroandrographolide)  dan
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homoandrographolide. Selain itu, juga terdapat flavonoid, alkane, keton, aldehid, mineral, dan damar.9 
Penelitian  yang  pernah  dilakukan  terhadap  mencit  yang  diinduksi  CCl4  menunjukan  bahwa  pemberian
bahan aktif A. paniculata (andrografolid, andrografisid, dan neoandrografolid) dapat menurunkan pembentukan
malondialdehid  (produk  hasil  peroksidasi  lipid)  dan  mengurangi  deplesi  glutation.  10  Suatu  penelitian
hepatoprotektif  lain  yang  diinduksi  BHC  pada  mencit  menunjukan  pemberian  A.  paniculata  mempunyai  efek
proteksi terhadap aktivitas enzim antioksidan seperti: superoksida dismutase, katalase, glutation peroksidase dan
glutation reduktase; mengkatkan jumlah glutation: dan menurunkan aktivitas enzim lipid peroksidase.11
Pada  penelitian  ini  digunakan  ekstrak  daun  A.  Paniculata  dengan  dosis  500  mg/kgBB  merujuk  pada
penelitian  sebelumnya,  dimana  dengan  dosis  tersebut  ekstrak  A.  Paniculata  dapat  mencegah  kenaikan  kadar
SGOT  dan  SGPT  tikus  Wistar  yang  diinduksi  CCl4  dan  etil  alkohol.12,13  Dosis  tunggal  parasetamol  yang
digunakan  pada  tikus  adalah  1350  mg/kgBB,  yang  merupakan  hasil  konversi  menurut  Laurence  &  Bacharach
dari dosis tunggal toksik manusia yaitu 15 gram.3,14 Sedangkan hewan coba yang digunakan adalah tikus galur
Wistar.15  Parameter  biokimia  yang  digunakan  adalah  pemeriksaan  kadar  Serum  Glutamat  Oksaloasetat
Transaminase (SGOT) di dalam darah.
Dari uraian diatas dapat dirumuskan masalah penelitian sebagai berikut:
Apakah  pemberian  ekstrak  A.  Paniculata  dapat  menurunkan  kadar  SGOT  tikus  Wistar  yang  diberikan
parasetamol?
Penelitian  ini  diharapkan  dapat  membuktikan  bahwa  ekstrak  A.  Paniculata  mampu  menurunkan  kadar
SGOT tikus Wistar yang diberikan parasetamol.
Hasil  penelitian  ini   diharapkan  dapat  menjadi  pertimbangan  dalam  penggunaan  A.  paniculata  sebagai
hepatoprotektor  terhadap  senyawa kimia  yang banyak  terdapat  di  sekitar  kita  dan  memberikan  informasi  yang
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berguna untuk penelitian selanjutnya.
MATERIAL DAN METODE
Penelitian  ini  dilaksanakan  selama  1  bulan  berlokasi  di  laboratorium  Biokimia  Fakultas  Kedokteran
Universitas  Diponegoro  dan  laboratorium  Pusat  Studi  Pangan  Gizi  Universitas  Gajah  Mada.  Ruang  lingkup
keilmuan  adalah  Patologi  Klinik  dan  Farmakologi.  Jenis  penelitian  yang  dilakukan  adalah  penelitian
eksperimental dengan desain post test only control group.
Populasi  penelitian  adalah  tikus  Wistar  dengan kriteria  inklusi  tikus  jantan,  umur  3-4  bulan,  sehat  dan
dengan kriteria eksklusi tidak ada abnormalitas yang tampak.
Besar  sampel  ditentukan  berdasarkan  Research  Guidelines  For  Evaluating  The  Safety  and  Efficacy  of
Herbal  Medicines  dari  WHO,  yaitu   besar  sampel  pada  tiap  kelompok  minimal  5.16  Sampel  yang  digunakan
adalah  dua  puluh  ekor  tikus  Wistar  yang  memenuhi  kriteria  inklusi.  Dua  puluh  ekor  tersebut  kemudian
ditimbang berat badannya dan diadaptasikan selama 3 minggu. Setelah itu dibagi secara acak dalam 4 kelompok
yaitu:  kelompok  1  (kontrol  negatif),  kelompok  2  (kontrol  positif),  kelompok  3  (perlakuan  1)  dan  kelompok  4
(perlakuan 2). Masing-masing kelompok terdiri dari 5 ekor tikus. 
Tiap  kelompok  diberi  pakan  standar  yaitu  pakan  ayam  BR2  dan  minum  secara  ad  libitum  setiap  hari
sampai  dilakukan  terminasi  tikus  pada  hari  ke-10.  Kelompok  1  hanya  diberikan  pakan  standar.  Kelompok  2
diberikan  parasetamol  1350  mg/kgBB  pada  hari  ke-8.  Kelompok  3  diberikan  ekstrak  A.  paniculata  500
mg/kgBB dalam 0,1 ml CMC Na 0,5 % selama 7 hari pertama, dan pada hari ke-8 diberikan parasetamol 1350
mg/kgBB. Dan kelompok 4,  pada hari  ke-8  diberikan parasetamol  1350 mg/kgBB dan pada hari  ke-8  sampai
hari ke-10 diberikan ekstrak A. paniculata 500 mg/kgBB dalam 0,1 ml CMC Na 0,5 %.
Pada  hari  ke-10  semua  tikus  dari  tiap  kelompok  di  terminasi,  sebelumnya  diambil  darah  tikus  secara
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retroorbita sebanyak 2 cc untuk dilakukan pemeriksaan enzim SGOT. Darah ditampung dalam vacutainer yang
berisi  EDTA  sebagai  antikoagulan,  kemudian  dilakukan  centrifuge  dengan  kecepatan  4000  rpm  dengan
menggunakan alat Rotofix 32 selama 5 menit untuk mendapatkan serum. Selanjutnya, serum dimasukkan dalam
alat Dimension RXL merek DD Behring yang telah diprogram untuk mengukur kadar SGOT dan SGPT. Prinsip
pemeriksaan yang digunakan adalah spektrofotometri.
Data  yang  didapat  adalah  data  primer  dengan  variabel  bebas  berskala  nominal,  variabel  tergantung
berskala numerik, dan variabel antara berskala numerik. Variabel bebas adalah pemberian ekstrak A. paniculata
500mg/kgBB,  variabel  tergantung  adalah  kadar  enzin  SGOT  tikus  Wistar,  sedangkan  variabel  antara  adalah
pemberian parasetamol 1350 mg/kgBB dosis tunggal.
Seluruh  pengolahan  data  menggunakan  program  SPSS  13.0   for  Windows.  Untuk  mengetahui  sebaran
data,  dipakai  metode  Shapiro  Wilk.  Karena  syarat  normalitas  dan  homogenitas  terpenuhi,  maka  dilanjutkan
dengan uji parametrik Anova. Bila terdapat perbedaan yang bermakna maka dilanjutkan dengan analisis post-hoc
memakai uji Bonferonni untuk melihat kelompok mana yang memiliki perbedaan. Perbedaan dianggap bermakna
 p<0,05
HASIL PENELITIAN
Hasil  penelitian  ini  menunjukan  terdapat  perbedaan  kadar  SGOT  tikus  Wistar  pada  tiap  kelompok.
Rerata kadar SGOT tikus Wistar tiap kelompok ditampilkan pada tabel 1.
Tabel 1. Deskripsi hasil pengukuran kadar SGOT
Kelompok n* Rerata Simpang Baku Minimum maksimum
1 5 19,02 0,29 18,74 19,39
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2 5 35,67 0,33 35,18 36,06
3 5 29,89 0,39 29,32 30,33
4 5 20,37 0,53 19,52 20,94
* jumlah sampel
One way Anova: p=0,000 
Dari  tabel  1  dapat  dilihat  nilai  rata-rata  kadar  SGOT  pada  kelompok  1  adalah  19,02±0,29;  pada
kelompok 2 adalah 35,67±0,33; pada kelompok 3 adalah 29,89±0,39; dan kelompok 4 adalah 20,37±0,53. 
P2P1K(+)K(-)
Kelompok
35.00
30.00
25.00
20.00
SG
O
T
19
Grafik 1. Box- Plot kadar SGOT kelompok 1, 2, 3, 4.
Berdasarkan uji Shapiro Wilk, didapatkan bahwa sebaran data pada penelitian ini adalah normal karena p
>0,05. Dan uji homogenitas variannya yang menggunakan tes Levene didapatkan bahwa data tersebut homogen
karena p>0,05. Berdasarkan hal tersebut akan digunakan uji parametrik one way Anova dan dilanjutkan analisis
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post-hoc memakai uji Bonferonni.
Uji one way Anova (tabel 1) menunjukan bahwa terdapat perbedaan kadar SGOT yang bermakna dengan
p=0,000 (p<0,05). Dan untuk analisis post-hoc yang memakai uji Bonferonni terdapat perbedaan yang bermakna
antara masing-masing kelompok yaitu p<0,05 (tabel 2).
Tabel 2. Nilai perbandingan hasil uji Bonferonni antar kelompok 
Kelompok 1 Kelompok 2 Kelompok 3 Kelompok 4
Kelompok 1 - 0,000* 0,000* 0,000*
Kelompok 2 0,000* - 0,000* 0,000*
Kelompok 3 0,000* 0,000* - 0,000*
Kelompok 4 0,000* 0,000* 0,000* -
 * Nilai p<0,05 sehingga terdapat perbedaan yang bermakna antara masing-masing kelompok
PEMBAHASAN
Parasetamol  dosis  toksik  dapat  mengakibatkan  perlukaan  hati  yang  diperantarai  oleh  pembentukan
metabolit  reaktif  toksik  dalam jumlah  besar  yang  dihasilkan  parasetamol  sendiri.  Sehingga  menurunkan  kadar
glutation  dalam  hati,  dan  pembentukan  radikal  bebas  yang  berlanjut  menjadi  peroksidasi  lipid.  Hal  tersebut
mengakibatkan kerusakan struktur membran sel dan gangguan fungsi secara irreversibel.2
Bahan aktif yang terdapat pada A. paniculata dapat melindungi hati terhadap kerusakan yang diakibatkan
parasetamol.  Hal  itu  dikarenakan  bahan  aktif  A.  paniculata  yaitu  andrographolide  dapat  meningkatkan
kemampuan enzim anti oksidan, menurunkan aktivitas peroksidasi lipid dan meningkatkan jumlah glutation.10,11
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Hasil analisa data diatas menunjukkan terdapat peningkatan kadar SGOT pada kelompok 2 dibandingkan
dengan kelompok 1 yang hanya mendapat pakan standar. Peningkatan yang terjadi hanya sekitar 2 kali dari kadar
SGOT  kelompok  1.  Hal  itu  mungkin  terjadi  karena  kurangnya  dosis  parasetamol  atau  kurangnya  waktu
pemajanan  parasetamol  terhadap  tikus.  Biasanya  jika  terjadi  nekrosis  hepatoselluler  akut  yang  difus,  kenaikan
kadar SGOT  bisa mencapai lebih dari  10 kali  batas atas nilai  normal.7  Berdasarkan hal tersebut kemungkinan
terjadi kerusakan yang minimal terhadap hati pada kelompok 2.
A. paniculata dapat menurunkan kadar SGOT tikus Wistar yang diberi parasetamol yaitu kelompok 3 dan
kelompok 4 dibanding dengan tikus yang hanya mendapat parasetamol saja yaitu kelompok 2. 
Pada perbandingan antara kelompok 3 dan 4, kadar SGOT didapatkan lebih rendah pada kelompok 4, hal
ini membuktikan bahwa pemberian A. paniculata lebih efektif jika bersamaan dengan parasetamol dibandingkan
diberikan  sebelumnya.  Walaupun  masih  terdapat  perbedaan  yang  bermakna  antara  kelompok  3  dan  4,  jika
dibandingkan dengan kelompok 1.
Hasil penelitian ini mendukung penelitian in vitro yang dilakukan oleh Visen dan kawan-kawan terhadap
sel  hati  tikus  yang  di  isolasi,  dimana  andrographolide  dapat  melindungi  sel  hati  yang  sebelumnya  diinduksi
parasetamol.  Hal  itu  ditunjukkan  dengan  meningkatnya  persentase  viabilitas  sel  hati  yang  dites  menggunakan
trypan  blue  dan  pengambilan  oksigen.  Andrographolide  juga  berefek  terhadap  penurunan  enzim-enzim
transaminase dan alkalin fosfatase dalam serum.17
Dengan demikian terlihat perlindungan A. paniculata terhadap sel hati dimana pemberian A. paniculata
selama 7 hari sebelum dan 3 hari setelah parasetamol berturut-turut dapat mempertahankan integritas membran
sel.
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KESIMPULAN
Pada  penelitian  ini,  terdapat  perbedaan  yang  bermakna  terhadap  penurunan  kadar  SGOT  tikus  Wistar
antara kelompok tikus Wistar yang hanya diberi  parasetamol dibanding kelompok tikus Wistar yang mendapat
pemberian parasetamol dan A. paniculata serta kelompok yang hanya mendapat pakan standar.
SARAN  
Perlu  dilakukan  penelitian  lanjutan  untuk  mengetahui  efek  protektif  A.  paniculata  dengan  membuat
variasi dosis bertingkat dan variasi waktu pemberian.
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LAMPIRAN 1
Kadar SGOT dari masing-masing kelompok (IU/L)
Kelompok
*
Kadar SGOT tikus ke-
1 2 3 4 5
1 18,77 18,97 18,74 19,39 19,26
2 35,77 36,06 35,80 35,54 35,18
3 29,32 30,04 30,33 29,68 30,10
4 20,65 20,94 20,29 19,52 20,49
*kelompok 1 = kontrol negatif
  kelompok 2 = kontrol positif
  kelompok 3 = perlakuan 1
  kelompok 4 = perlakuan 2
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LAMPIRAN 2
Hasil analisa Uji statistik antar Kelompok Kadar SGOT
Explore
Kelompok
Case Processing Summary
5 100.0% 0 .0% 5 100.0%
5 100.0% 0 .0% 5 100.0%
5 100.0% 0 .0% 5 100.0%
5 100.0% 0 .0% 5 100.0%
Kelompok
K(-)
K(+)
P1
P2
SGOT
N Percent N Percent N Percent
Valid Missing Total
Cases
8
  
Descriptives
19.0260 .12995
18.6652
19.3868
19.0217
18.9700
.084
.29057
18.74
19.39
.65
.57
.351 .913
-2.468 2.000
35.6700 .14765
35.2601
36.0799
35.6756
35.7700
.109
.33015
35.18
36.06
.88
.57
-.664 .913
.570 2.000
29.8940 .17736
29.4016
30.3864
29.9017
30.0400
.157
.39659
29.32
30.33
1.01
.72
-.696 .913
-.469 2.000
20.3780 .23940
19.7133
21.0427
20.3944
20.4900
.287
.53532
19.52
20.94
1.42
.89
-1.177 .913
1.854 2.000
Mean
Lower Bound
Upper Bound
95% Confidence
Interval for Mean
5% Trimmed Mean
Median
Variance
Std. Deviation
Minimum
Maximum
Range
Interquartile Range
Skewness
Kurtosis
Mean
Lower Bound
Upper Bound
95% Confidence
Interval for Mean
5% Trimmed Mean
Median
Variance
Std. Deviation
Minimum
Maximum
Range
Interquartile Range
Skewness
Kurtosis
Mean
Lower Bound
Upper Bound
95% Confidence
Interval for Mean
5% Trimmed Mean
Median
Variance
Std. Deviation
Minimum
Maximum
Range
Interquartile Range
Skewness
Kurtosis
Mean
Lower Bound
Upper Bound
95% Confidence
Interval for Mean
5% Trimmed Mean
Median
Variance
Std. Deviation
Minimum
Maximum
Range
Interquartile Range
Skewness
Kurtosis
Kelompok
K(-)
K(+)
P1
P2
SGOT
Statistic Std. Error
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Graph
P2P1K(+)K(-)
Kelompok
40.00
30.00
20.00
10.00
0.00
M
ea
n 
S
G
O
T
Tests of Normality
.219 5 .200 * .962 5 .822
.211 5 .200 * .897 5 .392
.244 5 .200 * .949 5 .730
.235 5 .200 * .927 5 .574
Kelompok
K(+)
K(-)
P1
P2
SGOT
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Kolmogorov-Smirnov
a
Shapiro-Wilk
This is a lower bound of the true significance.
*. 
Lilliefors Significance Correction
a. 
GOT
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P2P1K(+)K(-)
Kelompok
35.00
30.00
25.00
20.00
SG
O
T
19
Oneway
Test of Homogeneity of Variances
SGOT
.455 3 16 .717Levene
Statistic df1 df2 Sig.
ANOVA
SGOT
943.407 3 314.469 1973.820 .000
2.549 16 .159
945.956 19
Between Groups
Within Groups
Total
Sum of
Squares df Mean Square F Sig.
Post Hoc Tests
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Multiple Comparisons
Dependent Variable: SGOT
Bonferroni
-16.64400 * .25244 .000 -17.4034 -15.8846
-10.86800 * .25244 .000 -11.6274 -10.1086
-1.35200 * .25244 .000 -2.1114 -.5926
16.64400 * .25244 .000 15.8846 17.4034
5.77600 * .25244 .000 5.0166 6.5354
15.29200 * .25244 .000 14.5326 16.0514
10.86800 * .25244 .000 10.1086 11.6274
-5.77600 * .25244 .000 -6.5354 -5.0166
9.51600 * .25244 .000 8.7566 10.2754
1.35200 * .25244 .000 .5926 2.1114
-15.29200 * .25244 .000 -16.0514 -14.5326
-9.51600 * .25244 .000 -10.2754 -8.7566
(J) Kelompok
K(+)
P1
P2
K(-)
P1
P2
K(-)
K(+)
P2
K(-)
K(+)
P1
(I) Kelompok
K(-)
K(+)
P1
P2
Mean
Difference
(I-J) Std. Error Sig. Lower Bound Upper Bound
95% Confidence Interval
The mean difference is significant at the .05 level.
*. 
Means Plots
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P2P1K(+)K(-)
Kelompok
36.00
33.00
30.00
27.00
24.00
21.00
18.00
M
ea
n 
of
 S
G
O
T
